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3. TiTULO
PERCEPCION DE SATISFACCION DE LOS PACIENTES ATENDIDOS POR LOS
SERVICIOS DE REHABILITACION (FONOAUDIOLOGIA, FISIOTERAPIA Y
TERAPEUTA OCUPACIONAL) DE LA IPS SIGMA MEDICAL CARE SAS ABRIL —

MAYO DEL 2020.

4. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

El cuidado domiciliario constituye hoy una modalidad de atencién que permite
solventar las dificultades derivadas de la sobreocupacion hospitalaria y la
cronicidad, siendo un problema de interés en salud publica en los paises
desarrollados y que pueden ser manejados en el domicilio del paciente como una
opcion costo efectiva y segura. Para lo cual es necesario buscar estrategias que
permitan su desarrollo, gestion de riesgos y modelos de atencion, logrando mejorar
las condiciones de salud de la poblacién. El cuidado domiciliario es la razén de la
IPS SIGMA MEDICAL CARE que, con sus 2 afios de funcionamiento en la ciudad,
quiere seguir creciendo como IPS, y sobretodo firmar contratos con otras EPS
ofreciendo sus servicios.

Dentro de la IPS SIGMA MEDICAL CARE SAS, no se han realizado encuestas ni
informes acerca de la percepcidn de satisfaccion de la atencion de la IPS en general,
tampoco estudios previos que revelen el nivel de satisfaccion de los pacientes
atendidos por los servicios de rehabilitacion (Fisioterapia, Fonoaudiologia y
Terapeuta Ocupacional); teniendo en cuenta que la IPS lleva muy poco ejerciendo,
no contar con un soporte tedrico y/o practico referente a la percepcion de los

usuarios frente su atencion en el area de rehabilitacion, es una barrera en el area



administrativa y gerencial dado a que no se tienen herramientas para establecer
protocolos de mejora en la atencion de los usuarios, especialmente en los pacientes
gue son intervenidos terapéuticamente, siendo los de mayor auge dentro del
servicio.

Todos los pacientes segun el tipo de patologias establecidas tienen la oportunidad,
de requerir este tipo de atencidon domiciliaria, lo cual puede generar una
insatisfaccion en los pacientes al no recibir un adecuado servicio en la IPS de
atencion en casa, dado a ello es necesario que la IPS SIGMA MEDICAL CARE
SAS tenga acceso a la informacion de la percepcion de accesibilidad, oportunidad,
seguridad y continuidad de los pacientes atendidos por el personal de rehabilitacion
de la IPS SIGMA MEDICAL CARE SAS, conocer lo que genera insatisfaccion en los
usuarios que son atendidos dentro de la institucidn, evitando futuras reclamaciones
0 gquejas en la entidad de salud en la que estan afiliados los pacientes.

Por lo anteriormente sefialado, se hace indispensable formular la siguiente pregunta
de investigacion: ¢CUAL ES LA PERCEPCION DE SATISFACCION DE LOS
PACIENTES ATENDIDOS POR LOS SERVICIOS DE REHABILITACION
(FONOAUDIOLOGIA, FISIOTERAPIAY TERAPEUTA OCUPACIONAL) DE LA IPS

SIGMA MEDICAL CARE SAS ABRIL Y MAYO DEL 20207



5. ANTECEDENTES

Tabla 1. ANTECEDENTES.

TITULO DE LA AUTORES | FECHA | OBJETIVO CONCLUSIONES
INVESTIGACION
Percepcion de la | Adriana Marzo Evaluar la La percepcion en la
satisfaccion enla | Marcela de 2016 | percepcion de la | mayoria de los
atencion en salud | Rios satisfaccion que pacientes atendidos
en usuarios del Caceres tiene el paciente en consulta externa
servicio de por el servicio que | del Hospital Santa
Consulta Externa, | Andres recibe en la Rosa de Tenjo, se
de los Felipe consulta externa encuentran en los
hospitales San Barreto del Hospital Santa | niveles de buenoy
Antonio de Chiay | Galeno Rosa de Tenjo en | muy bueno lo que
Santa Rosa de marzo de 2016. esta relacionado con
Tenjo! Andrés la existencia de

Fabian planes de

Martinez mejoramiento

Duque continuo.

La satisfaccion
mostrada por los
usuarios del servicio
de consulta externa
en relacion con la
adherencia
institucional muestra
que el 100 % de los
pacientes desean
volver ser atendidos
en esta institucion
logrando alcanzar los
maximos estandares
de calidad
establecidos por la
Superintendencia
Nacional en Salud.
En el campo del
servicio a los
pacientes en lo
relacionado con la

1

https://repository.udca.edu.co/bitstream/11158/639/1/Percepcion%20de%201a%20satisfaccion%2C

%20Tenjo.pdf
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comunicacion,
informacion y
solucion de
problemas se
observa que la
percepcion se
encuentra en niveles
superiores. Llama la
atencion que a pesar
de que el tiempo de
espera determinada
para la atencion del
servicio es corto en
minutos de acuerdo
a lo establecido en
los estandares de
calidad para la
atencién en salud, en
2 pacientes fue
considerado como
muy largo; lo que
podria estar
relacionado con
variables como el
tipo de enfermedad,
situacién emocional,
comodidad de las
instalaciones entre
otras. La percepcion
gue tienen los
pacientes frente al
trabajo en equipo por
parte del personal,
muestra un nivel
intermedio de
satisfaccion lo que
puede estar
relacionado con
situaciones del clima
organizacional que
afectan la prestaciéon
del servicio. Existe
una cantidad de
pacientes que no
manifiestan
satisfaccion o
insatisfaccion con la




prestacion del
servicio a pesar de
gue se podria
considerar que
definitivamente no
estan insatisfechos
con el mismo. La
poblacion que asiste
a consulta externa
esta conformada
mayoritariamente por
el sexo femenino con
estrato
socioeconémico 1y
2 afiliada
principalmente a
régimen subsidiado
con un nivel
educativo de
primaria completa

Percepcion de la | Luis Mayo Conocer la La percepcion
satisfaccion en la | Fernando 25, 2015 | percepcion de la registrada evidencié
atencion en Rodriguez, satisfaccion enla | que los usuarios
usuarios Jaime prestacion de atendidos por
atendidos por Martinez, servicios a estudiantes de
estudiantes de Diana usuarios fisioterapia se
Fisioterapia de la | Valencia, atendidos por encontraban
Universidad del Luisa Daza estudiantes de satisfechos con la
Rosario? Pinzé Fisioterapia en intervencion,
instituciones de explicacion de
alta complejidad objetivos y trato;
de la ciudad de para proximos
Bogota. estudios se sugiere
incluir categorias de
analisis como
estandares de
habilitacion y
procesos prioritarios
asistenciales
Satisfaccion de Juan Seclén | Perq, Determinar el nivel | Existen factores
usuarios de los Palacin, 2000 de satisfaccion del | sociodemograficos,
servicios de salud: | Christian usuario (SU) en econdémicos y de
factores Darras centros de salud accesibilidad para la

sociodemograficos

(CS) y hospitales

atencion, que

2 https://revistas.ibero.edu.co/index.php/rmcientifico/article/view/915



https://revistas.ibero.edu.co/index.php/Rmcientifico/article/view/915

y de accesibilidad

del MINSA;

muestran relacion

asociados? analizar la con la satisfaccion
relacion entre SU | del usuario; tales
y nivel factores se
socioeconémico comportan de
(NSE); e manera particular
identificar los segun el tipo de
factores establecimiento de
sociodemograficos | salud (centro de
y de accesibilidad | salud, hospital),
asociados debido
fundamentalmente a
gue la poblacién
usuaria es distinta.
Esto ultimo relativiza
la comparacion del
nivel de satisfaccion
y de sus factores
asociados entre tales
establecimientos
Calidad de Francisco 2016 Evaluar los La satisfaccion
atencién y grado Mercedes factores global percibida fue
de satisfaccion de | Infantes asociados a la alta, siendo las
los usuarios de GOmez calidad percibida | dimensiones de
consulta externa en la atencion de | Seguridad y Empatia
del Centro de medicina las que presentaron
Atencion de complementaria mayores porcentajes
Medicina en el Hospital I de satisfaccion,
Complementaria de lquitos, en el encontrandose
del Hospital 11l afio 2016 relacion con el sexo
lquitos* y la edad
Satisfaccion de Juan Carlos | 2014 Estimar la La comunicacion
pacientes que Gonzalez, percepcion de los | extensa con el
acudieron al Guillermo pacientes sobre la | paciente es tan
primer nivel de Ledn atencion médica importante como el
atencion en Restrepo, en el primer nivel | enfrentar la
Bogota® Astrid de atencién enfermedad en el
Danery acto medico

3 http://www.scielo.org.pe/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1025-55832005000200007

4 http://docs.bvsalud.org/biblioref/2017/12/876793/calidad-de-atencion-y-grado-de-satisfaccion-de-los-

usuarios-de- e4Vf9y6.pdf.

> https://revistas.unal.edu.co/index.php/revsaludpublica/article/view/38192
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Hernandez,

Diana
Carolina
Ternera,
Camilo
Alberto
Galvis,
Jenny
Alexandra
Pinzon.
Percepcion de los | Elisa Andrea | 2018 Determinar la Es recomendable
usuarios frente a | Cobo, percepcion de los | que, desde la
la calidad del Karem usuarios de la gerencia
servicio de salud | Julieth calidad en la administrativa de la
en Estepa, prestacion del Institucion
consulta externa | Carolina servicio de salud Prestadora de Salud,
en una Institucién | Herrera, en consulta se generen
Prestadora de Paola externa en una estrategias
Servicios de Linares Institucion organizacionales que
Salud.® Prestadora de permitan promover
Salud durante el cambios en cuanto a
segundo semestre | la infraestructura,
del 2017 en equipos, personal,
Boyaca-Colombia. | material de
comunicacion
e informacion,
limpieza y
comodidad
Satisfaccion de Juan C. 2014 Objetivo Estimar La comunicacién
pacientes que Gonzélez- la percepcién de extensa con el
acudieron al Quifiones, los pacientes paciente es tan
primer nivel de Guillermo sobre la atenciéon | importante como el
atencion en Restrepo- meédica en el enfrentar la
Bogota’ Chavarriaga, primer nivel de enfermedad en el
Astrid D. atencion acto medico
Hernandez-
Rojas, Diana
C. Ternera-
Saavedra,
Camilo A.
Galvis-

6 http://revistasdigitales.uniboyaca.edu.co/index.php/rs/article/view/321

https://www.scielosp.org/article/ssm/content/raw/?resource_ssm_path=/media/assets/rsap/v16n6/v16n6a06.p

df
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Gomezy

Jenny A.
Pinzon-
Ramirez
8 | Satisfaccion de Shyrley Diaz | 2016 Asociar El bajo nivel de
servicios de salud | Céardenas, satisfaccion de escolaridad,
e impacto sobre Luis Antonio servicios de salud | presentar
calidad de vida en | Buelvas, y calidad de vida | insatisfaccion con la
pacientes Ménica De relacionada con la | comodidad y
adultos.® La Valle, Salud (CVRS) en | limpieza de los
José Maria pacientes adultos, | servicios y con la
Bustillo. Facultad de atencion brindada
Odontologia, por el personal
Universidad de administrativo
Cartagena, genera impacto
Colombia. negativo sobre la
CVRS
9 | Estrategias de Gonzalo 2001 Aumentar el nivel | Entre las diferentes
mejora de la Jiménez, de coordinacion, modalidades de
atencién Elena Toral colaboracion e atencién que se
domiciliaria en Lépez, integracion entre | ofrecen desde el
Andalucia, Isabel Ruiz los servicios de sector salud, la
Gonzalo Jiménez, | Barbosa, atencion atencion domiciliaria
0s términos Carmen domiciliaria es la que ha sufrido
"Cuidados a Martin sanitaria y la un incremento mayor
domicilio” (Home | Santos, ayuda social a durante la pasada
Care) designan de | Francisco domicilio. década
forma genérica un | Javier
amplio abanico de | Morales
servicios de apoyo | Asencio,
para personas José Miguel
dependientes y
con
incapacidades®
10 | Comparacion de Joaquin 2014 Comparar el grado | El grado de
la satisfaccion de | Limonero de satisfaccion de | satisfaccion de los
los usuarios de Pefart, los usuarios que pacientes de
atencion Xavier reciben atencion atencion primaria
domiciliaria: Jiménez, domiciliaria a domiciliaria parece
modelo integrado | Jordi traves de 2 depender de las
modelos de caracteristicas

8

https://www.redalyc.org/pdf/2738/273849945008.pdf

% http://www.index-f.com/lascasas/documentos/Ic0228.pdf
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vs. modelo
dispensarizado'®

atencion primaria:
integrado y
dispensarizado.

propias de cada
modelo organizativo,
siendo el modelo
dispensarizado el
gue presenta un
mayor grado de
satisfaccion o calidad
asistencial percibida.
Se deberia realizar
un mayor numero de
estudios para
generalizar estos
resultados a otros
centros de atencién
primaria
pertenecientes a
otras instituciones

Ohttps://www.researchgate.net/publication/261840510 Comparacion de la satisfaccion de los_usuarios de

atencion_domiciliaria_modelo _integrado _vs _modelo_dispensarizado Comparison_of level of satisfaction

of users of home care Integrated model vsdispensar
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6. INTRODUCCION
La calidad en la prestacion de servicios de salud es un tema de relevancia para
todos los actores que estan involucrados en este proceso. Consecuente a ello, los
usuarios son los principales personajes en la prestacion de servicios, dado a que
las instituciones deben brindar una atencion con calidad, oportunidad y eficiencia,
con el fin de satisfacer sus expectativas y necesidades, porque finalmente es el que

determina el nivel de excelencia de una institucion.

Segun la Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL), los
principales causantes del deterioro de la calidad de la atencion en salud, estan
asociados a la limitada oferta de servicios de salud y una alta demanda insatisfecha
que afecta a un amplio sector de la poblacién!. De igual forma en el articulo 117,
del capitulo 8 de la Calidad de la Atencién en salud, se vincula a la satisfaccion de
las necesidades y exigencias del paciente individual, de su entorno familiar y de la
sociedad como una totalidad. Se basa en la organizacion de un cambio cuyo
objetivo es lograr niveles de excelencia en las prestaciones eliminando errores y
mejorando el rendimiento de las instituciones, acto seguido en el articulo 118, la
Organizacion Mundial de la Salud define como requisitos necesarios para alcanzar

la Calidad en Salud a los siguientes factores: un alto nivel de excelencia profesional,

11 Arraigada I, Aranda V, Miranda, F. Politicas y programas de salud en América Latina. Problemas y
propuestas. CEPAL, Politicas Sociales [Internet]. 2005 [citado 17 Jul 2017];1-67. Disponible en:
http://repositorio.cepal.org/bitstream/
handle/11362/6119/5051049_es.pdf;jsessionid=3089F0986F64DA834907B10C132C5C63?sequence=1



un uso eficiente de los recursos, un minimo riesgo para el paciente, un alto grado

de satisfaccion del paciente, y la valoracién del impacto final en la Salud.*?

De acuerdo a la literatura, para lograr el bienestar en el paciente con atencion
meédica y terapéutica en casa, la calidad técnica, la calidez y la eficiencia son
fundamentales!3. Asi mismo, la satisfaccion del paciente por la asistencia recibida
en los servicios asistenciales domiciliarios, generalmente se relaciona con la
probabilidad de recuperacion de su salud, la rehabilitacion y la reincorporacion a su
medio familiar, social y laboral; el paciente requiere de cuidados que compensen las
limitaciones y estimulen su respuesta al dafio, necesita cuidados que le den poder
y confianza para afrontar los acontecimientos que significan una rehabilitacién por

dafios en la salud fisica.l*

Segun la OMS, La atencién domiciliaria es la provision de servicios de salud por
parte de cuidadores formales o informales en el hogar, con el fin de promover,
restablecer o mantener el maximo nivel de confort, funcionalidad y salud, incluyendo
cuidados tendientes a dignificar la muerte. Los servicios domiciliarios pueden ser
clasificados por categorias en promocion, prevencion, terapéuticos, rehabilitacion,

cuidados crénicos y paliativos.

12 https://www.ama-med.org.ar/images/uploads/files/Capitulo%208.pdf

13 Herrera L, Villamil M, Pelcastre B, Cano F, Lépez M. Relacién del personal de salud con los pacientes en la
Ciudad de México. Rev. Salud Publica. 2009; 43(4): 589-594.

14 Phaneuf, M. (2011). Cuidados de enfermeria. el proceso de enfermeria, 10.

5 https://grupodinamizador.jimdo.com > app > download



https://www.ama-med.org.ar/images/uploads/files/Capitulo%208.pdf

7. JUSTIFICACION

Teniendo en cuenta la importancia de establecer los niveles de satisfaccion por
parte de los usuarios acerca de los servicios que reciben, se ha identificado que en
el servicio de atencién domiciliaria, especificamente en la atencidon de servicios
terapéuticos, son pocos los estudios que realizan un enfoque con caracterizacion
de la calidad de atencion que se brinda a cada uno de los pacientes, por lo cual se
hace necesaria la realizacién de estudios encaminados a identificar los niveles de
calidad de atencion en los pacientes con cuidados paliativos que reciben atencion
domiciliaria. De esta manera, el presente estudio investigativo surge de la necesidad
de conocer el nivel de satisfaccion de los pacientes que reciben servicio de atencion
en salud domiciliario de rehabilitacion en terapias (Fisica, Ocupacional y
Fonoaudiologia), teniendo en cuenta que, desde el &rea gerencial y administrativa,
es una obligacion contar con estudios donde se mida la satisfaccion de los usuarios
en los diferentes servicios.

Por otra parte, el desarrollo de este trabajo es una oportunidad para la IPS Sigma
Medical Care SAS, de tener una base teorica y/o practica de los niveles de
satisfaccion de los usuarios que son atendidos por el servicio de atencién
domiciliaria, brindando herramientas para mejorar la calidad del servicio.
Consecuente a la necesidad y la oportunidad de la institucion de conocer los niveles
de satisfaccion de sus usuarios, la investigacion cuenta con el apoyo de gerencia,
coordinacion de terapias, terapeutas de las diferentes areas, quienes estan
comprometidos en la ejecucion de la investigacion, ya que es una necesidad de la

IPS, contar con esta informacion. Ademas, que se tiene acceso a la identificacion



de los usuarios, datos que permitiran su ubicacion con los cuales, para realizar las
visitas o llamadas pertinentes a los usuarios.

Finalmente, los resultados de esta investigacion son fundamentales para la
realizacion de posteriores investigaciones referentes al tema, asi como para la
continuidad de estas mediciones en el tiempo, que brinden un soporte tedérico sdlido
para la mejora continua del servicio de atencion domiciliaria. Cabe mencionar que
el estudio reune caracteristicas, condiciones técnicas y operativas para el
cumplimiento de sus metas y objetivos, contando con instrumentos para la
recoleccion de la informacion y su valoracion, los cuales son validos, confiables y

se encuentran disponibles para su aplicacion.



8. OBJETIVOS:

8.1 Objetivo general

Evaluar la percepcion de satisfaccion de los pacientes atendidos por los servicios
de rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta ocupacional) de la IPS

Sigma Medical Care SAS abril y mayo del 2020.

8.2 Objetivos especificos

Caracterizar a la poblacién estudio, segun variables como género, edad,

origen, escolaridad y servicios recibidos.

« Medir la accesibilidad al servicio de rehabilitacion de atencion domiciliaria

« Medir la oportunidad que tiene los pacientes domiciliarios en la coordinacion
del personal de rehabilitacion de la IPS

e Medir la seguridad en la atencion de los pacientes domiciliarios segun los
conocimientos y la certeza del personal terapéutico.

« Evaluar el proceso de continuidad de los pacientes en atencion domiciliaria
con el mismo profesional desde la asignacion del HOME CARE SAS

« Evaluar los procesos de calidad de los servicios de atencion domiciliaria que

se ofrecen en la IPS.



9. MARCO TEORICO

9.1 CALIDAD EN ATENCION:

Es la satisfaccion de las necesidades y exigencias del paciente individual, de su
entorno familiar y de la sociedad como una totalidad. Se basa en la organizacién de
un cambio cuyo objetivo es lograr niveles de excelencia en las prestaciones

eliminando errores y mejorando el rendimiento de las instituciones.

La Organizacibn Mundial de la Salud define como requisitos necesarios para
alcanzar la Calidad en Salud a los siguientes factores: un alto nivel de excelencia
profesional, un uso eficiente de los recursos, un minimo riesgo para el paciente, un

alto grado de satisfaccién del paciente, y la valoracién del impacto final en la Salud.®

9.1.1 ACCESIBILIDAD:

Posibilidad que tiene el Usuario para utilizar los servicios de salud.

9.1.2 SEGURIDAD:
Conjunto de elementos estructurales, procesos, instrumentos y metodologia que

minimizan el riesgo de sufrir eventos adversos durante la atencion.

9.1.3 OPORTUNIDAD:
Posibilidad que tiene el Usuario de obtener los servicios que requiere sin que se

presenten retrasos que pongan en riesgo su vida o su salud.

9.1.4 PERTINENCIA:

5 https://www.ama-med.org.ar/images/uploads/files/Capitulo%208.pdf
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Garantia que los usuarios reciban los servicios que requieren

9.1.4.5 CONTINUIDAD:
Garantia que los usuarios reciben las intervenciones requeridas mediante la
secuencia logica y racional de actividades basadas en el conocimiento cientifico y

sin interrupciones innecesarias.

9.1.6 SATISFACCION DEL USUARIO:
Nivel del estado de animo del Usuario-Paciente y su familia al comparar la atencion

en salud con sus expectativas.®

9.2 ESCALA DE LIKERT:

El escalamiento de tipo Likert fue desarrollado en 1932 por Rensin Likert, es una
escala disefiada para medir actitudes, que basicamente pide a los participantes de
la encuesta una reaccion ante determinada caracteristica. A cada opcion de
respuesta se le debe asignar un valor numérico, dentro de la variable interrogada,
siendo indispensable, que todas las variables interrogadas, cuenten con el mismo
namero de opciones, y estas estén organizadas en el mismo sentido, como se

observa en la Tabla 27,

16 https://www.minsalud.gov.co/salud/Paginas/ATRIBUTOS-DE-LA-CALIDAD-EN-LA-ATENCI%C3%93N-EN-
SALUD.aspx

173, M. Calidad en la atencién médica: ¢ Paciente o cliente? Med. Hered. 2001 Diciembre; 12(3).


https://www.minsalud.gov.co/salud/Paginas/ATRIBUTOS-DE-LA-CALIDAD-EN-LA-ATENCI%C3%93N-EN-SALUD.aspx
https://www.minsalud.gov.co/salud/Paginas/ATRIBUTOS-DE-LA-CALIDAD-EN-LA-ATENCI%C3%93N-EN-SALUD.aspx

Tabla 2. MODELO DE PREGUNTAS PARA LA IMPLEMENTACION DEL
ESCALONAMIENTO DE LINKERT.

Modelo de preguntas para la implementacién del escalamiento

tipo Likert.
Muy malo 1 Muy largo 1
Malo 2 Largo 2
Ni malo ni bueno 3 Ni largo ni corto 3
Bueno 4 Corto 4
Muy Bueno 5 Muy corto 5

Fuente: Martinez A, percepcién de la satisfaccion en la atencién en salud en usuarios

del servicio de consulta externa, de los Hospitales San Antonio de Chia y Santa Rosa
de Tenjo, marzo de 2016.

Al final de la encuesta, se suman todos los valores y este Gltimo dato es ubicado
dentro de un conjunto que lo categoriza segun la evaluacion que se quiera hacer.
Los rangos creados para determinar el nivel de satisfaccién se describen en la
Tabla 3.

Tabla 3. RANGOS PARA MEDIR SATISFACCION SEGUN
ESCALONAMIENTO TIPO LINKERT.

Tabla 2. Rangos para medir satisfaccion segun escalonamiento tipo
Likert.

Valores Interpretaciéon
< 184 Muy insatisfecho

185-373 Insatisfecho

374-562 Ni insatisfechos, ni satisfechos

563-751 Satisfecho

752-940 Muy satisfecho

Fuente: Martinez A, percepcion de la satisfaccion en la atencion en salud en usuari
del servicio de consulia externa, de los Hospitales San Antonio de Chia y Santa Ro

de Tenjo, marzo de 2016.



9.3 ATENCION DOMICILIARIA:

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la atencién domiciliaria es
aguella modalidad de asistencia programada que lleva al domicilio del paciente, los

cuidados y atenciones biopsicosociales y espirituales'®

La atencion en el domicilio se constituye como opcion por parte del usuario
dependiente de recibir atencidon continuada, integral y multidisciplinaria, agrupada
en un conjunto de servicios que se prestan desde los equipos de salud, mediante

funciones y tareas sanitarias y sociales.

9.4. PRINCIPOS DE LA ATENCION A DOMICILIO

Tabla 4. PRINICIPIOS BASICOS DE LA ATENCION A DOMICILIO.

Cuadro N° 4
Principios basicos de la atencién a domicilio?

1. Objetivo: proporcionar los mejores cuidados en el domicilio del paciente, con cuidado
continuo

2. Asegurar la coordinacién entre los serviclos soclales y sanitarios

3. La cartera de servicios debe ser clara para los pacientes y la comunidad.

4. Se debe realizar un estudio de las necesldades del paclente, para disefiar
un plan de culdados

5. Debe considerar las necesidades del paciente como un todo y proporcionar servicios
a traves de una atencion multidisciplinaria

6. Debe reallzarse un anallsls de coste-beneficio en cada uno de os casos

7. Debe de garantizar: a) provision de informacion durante el tratamiento, b)
confidenclalidad, ¢) higiene adecuada, d) transferencia del paciente en caso de
necesidad, e) calidad asistencial, f) formacion de sus profesionales.

8. Las autoridades deben asegurarse de: a) adoptar medidas legales para asegurar la
calidad de los cuidados, b) definir los minimos indispensables para a provision de este
servicio, ¢) promocionar actividades de formacion del personal y de la poblacion, d)
asequrar los recursos necesarios.

8 Aguirreche J, Granadillo B, Lobo O. Abordaje de atencion médica domiciliaria al
paciente terminal oncoldgico, barrio San José, Santa Ana de Coro. Médico de Familia
2009; 17(2):21-26



Tabla 5. OBJETIVOS DE LA ATENCION A DOMICILIO

Cuadro N° S
Objetivos de la atencidn a domicilio

1. Proveer de cuidados de salud integral al paciente

2. Valorar las relaciones Intrafamillares en su escenario natural

3. Conocer los recursos familiares, para potenciar los existentes o suplir las carencias
4. Establecer una mejor comunicacion con la familia

5. Obtener informacion adicional en el escenario del hogar para un mejor diagnostico y
tratamiento

6. Involucrar al paciente y su rfamilia en la toma de decisiones de diagnostico vy
tratamiento

7. Controlar el cumplimiento del tratamiento indicado y la consecucion de objetivos de
salud

8. Descubrir posibles factores que dificulten el seguimiento del plan de
culdados establecidos

9. Determinar la capacidad del paciente para seguir un tratamiento adecuado
10. Identificar al culdador primario

11. Educar al paciente y a su familia para fomentar la maxima autorresponsabilidad en
materia de salud

9.4 PROFESIONES DE LA SALUD RELACIONADAS CON LA INVESTIGACION

9.4. 1 FISIOTERAPIA:

En 1958 la Organizacion Mundial de la Salud la defini6 como la ciencia del tratamiento a
través de medios fisicos, ejercicio terapéutico, masoterapia y electroterapia, incluye la
aplicacion de pruebas para determinar el valor de la afectacién y fuerza muscular,
determinar las capacidades funcionales, la amplitud del movimiento articular y medidas

de la capacidad vital, asi como ayudas diagndsticas para el control de la evolucion.

Posteriormente, el Reglamento nacional de la Asociacion Espafiola de
Fisioterapeutas, definio la fisioterapia como el arte y la ciencia que, mediante el conjunto
de métodos, actuaciones y técnicas, a través de la aplicacion tanto manual como
instrumental de medios fisicos, curan, recuperan y adaptan a personas afectadas de
disfunciones somaticas, psicosomaticas y organicas. La fisioterapia tiene también un
caracter preventivo y puede recomendarse a las personas que desean mantener a un

nivel adecuado de salud.


http://www.aefi.net/Portals/1/Documentos/REGLAMENTO.pdf
http://www.aefi.net/Portals/1/Documentos/REGLAMENTO.pdf

9.4.2 FONOAUDIOLOGIA:

La Fonoaudiologia es una disciplina profesional que se encuentra relacionada con
las ciencias de la salud, la psicologia y la linglistica aplicada. Se encarga del
estudio, la prevencion, la evaluacion, el diagnostico y el tratamiento de los procesos
normales y patolégicos de la comunicacion humana, abordandola desde cinco areas
fundamentales: el lenguaje oral y escrito, el habla, la voz, la audicion y la funcion

oral faringea (deglucién) en cualquier etapa del ciclo vital del ser humano. °

9.4.3 TERAPIA OCUPACIONAL:

La Federacion Mundial de Terapeutas Ocupacionales (WFOT) define a la Terapia
Ocupacional como una profesidon que se ocupa de la promocion de la salud y el
bienestar a través de la ocupacién. El principal objetivo de la terapia ocupacional es
capacitar a las personas para participar en las actividades de la vida diaria. Los
terapeutas ocupacionales logran este resultado mediante la habilitacion de los
individuos para realizar aquellas tareas que optimizardn su capacidad para
participar, o mediante la modificacion del entorno para que éste refuerce la

participacion.

9.5PRINCIPALES ENFERMEDADES CRONICAS EN EL SERVICIO

DOMICILIARIO:

1 https://www.sanitco.com/blog/nwarticle/62/1/Que-es-fonoaudiologa



https://www.sanitco.com/blog/nwarticle/62/1/Que-es-fonoaudiologa

9.5.1 ENFERMEDADES CRONICAS:

Las enfermedades cronicas son enfermedades de larga duracion y por lo general
de progresion lenta. Las enfermedades cardiacas, el cancer, las enfermedades
respiratorias y la diabetes, son las principales causas de mortalidad en el mundo,

siendo responsables del 63% de las muertes.?°

9.5.2 ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR: La enfermedad cerebrovascular es
un grupo heterogéneo de condiciones patoldgicas cuya caracteristica comun es la
disfuncién focal del tejido cerebral por un desequilibrio entre el aporte y los
requerimientos de oxigeno y otros substratos. Incluye también las condiciones en

las cuales el proceso primario es de naturaleza hemorragica.?!

9.5.3 PARALISIS CEREBRAL INFANTIL: La paralisis cerebral infantil (PCI) es un
grupo de trastornos que afectan la capacidad de una persona para moverse y
mantener el equilibrio y la postura. Es la discapacidad motora mas frecuente en la
nifiez. Cerebral significa que tiene relacidn con el cerebro. Paralisis (palsy, en inglés)
significa debilidad o problemas con el uso de los musculos. La pardlisis cerebral
infantil (también abreviada paralisis cerebral) es causada por el desarrollo anormal
del cerebro o por dafio al cerebro en desarrollo que afecta la capacidad de la

persona para controlar los musculos.??

20 https://www.who.int/topics/chronic_diseases/es/
21 https://www.acnweb.org/guia/glc12i.pdf
22 https://www.cdc.gov/ncbddd/spanish/cp/facts.html
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9.6 ENCUESTA DE SATISFACCION

La encuesta de satisfaccion es una herramienta que recoge datos, nos ayuda a
conocer la opinidbn e impresiones, cualitativas y cuantitativas, de la poblacion
elegida; analizando todos los puntos, que como investigador se desea conocer del
usuario, sus impresiones y valoraciones del lugar y servicios, para extraer
conclusiones y resultados, a partir de los cuales se elaboraran diferentes estrategias

con diferentes objetivos.

Debe entenderse como un mecanismo de comunicacion bidireccional, un didlogo
intimo entre encuestador y usuario, que generara una respuesta positiva por parte

de la empresa.?

23 https://laculturadelmarketing.com/como-hacer-una-encuesta-de-satisfaccion/
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10. DISENO METODOLOGICO:

10.1 ENFOQUE:

e La medicidon de la satisfaccion, se mide en un porcentaje global que es
numerico.

e La investigacion es CUANTITATIVA, siendo el conjunto de estrategias de
obtencion y procesamiento de informacion que emplean magnitudes
numéricas y técnicas formales y/o estadisticas para llevar a cabo su analisis,
siempre enmarcados en una relacion de causa y efecto. En otras palabras, un
método cuantitativo es todo aquel que utiliza valores numéricos para estudiar
un fendmeno. Como consecuencia, obtiene conclusiones que pueden ser
expresadas de forma matematica.?* Lo cual se relaciona al presente estudio,
que se basa en procesos deductivos con el fin de indagar y describir los
niveles de satisfaccion de atencion de los pacientes atendidos por el personal

de rehabilitacion de la IPS SIGMA MEDICAL CARE SAS.

10.2 TIPO DE INVESTIGACION - DISENO
Tipo transversal, descriptivo.
10.2.1 Tipo transversal: es un método no experimental, observacional y

descriptivo, que mide a la vez la prevalencia de la exposicion y del efecto en una

2 https://concepto.de/metodo-cuantitativo/ #ixzz6 Frq8midI
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muestra poblacional en un solo momento temporal; es decir, permite estimar la

magnitud y distribucion de una enfermedad en un momento dado.

La poblacion en estudio puede ser seleccionada de manera aleatoria sin considerar
la exposicion o el evento como criterios de seleccion. Este tipo de estudio se ha

denominado como de encuesta o transversal en los diferentes textos.2°

10.2.2 Tipo descriptivo: es un tipo de metodologia a aplicar para deducir un bien
0 circunstancia que se esté presentando; se aplica describiendo todas sus
dimensiones, en este caso se describe el érgano u objeto a estudiar. Los estudios

descriptivos se centran en recolectar datos que describan la situacion tal y como es.

10.3. Poblacion y Muestra
50 Pacientes atendidos en la IPS SIGMA MEDICAL CARE SAS, provenientes de la

EPS MALLAMAS

% Disefio de estudios epidemioldgicos Mauricio Herndndez-Avila, Ph.D.,(1) Francisco Garrido-Latorre, M. en
C.,(2) Sergio Lopez-Moreno, M.C.(2)



El muestreo se realizara de tipo probabilistico, para recolectar la muestra se
establece las llamadas durante los meses de abril y mayo de todos los pacientes
atendidos por la IPS SIGMA usuarios de la EPS MALLAMAS en el departamento
del CAUCA que reciben servicios de terapias domiciliarias ya que, por la pandemia
de la COVID 19, se ha restringido la movilizacion, los cuales son pacientes con
descendencia indigena, vinculados a cabildos, de diferentes municipios del
departamento del Cauca, como: Totoro, Timbio, Tambo, Piendamo, Silvia, Morales,

Gabriel Lopez, Calibio, Cajibio entre otros.
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10.4. Criterios De Inclusion

e Mayores de 18 afos.

¢ Sin compromiso del estado de conciencia.

¢ Sin alteracion del desarrollo cognitivo.

¢ Quienes firmen consentimiento informado.

e Acompafantes mayores de edad, de pacientes discapacitados 0 menores de edad

que reciban el servicio de atencion médica domiciliaria

10.5. CRITERIOS DE EXCLUSION

« Servicios que no sean de rehabilitacion.

10.6. INSTRUMENTO DE RECOLECCION:
Se hizo necesario elaborar una encuesta, en la cual se incluyeron los lineamientos
del estudio que se van a evaluar, teniendo como base la escala Likert, que guio el

proceso de medicion.

Se procedio a realizar la encuesta en google drive, la cual se aplicé por llamada a
los pacientes de la IPS, el link es el siguiente:

https://docs.google.com/forms/d/1cuM4dyVnu8JUWfOxDtgRiFfhMveldUCS8Xbrc5fAaBE/edit?usp

=drive web


https://docs.google.com/forms/d/1cuM4dyVnu8JUWf0xDtgRiFfhMve1dUCS8Xbrc5fAaBE/edit?usp=drive_web
https://docs.google.com/forms/d/1cuM4dyVnu8JUWf0xDtgRiFfhMve1dUCS8Xbrc5fAaBE/edit?usp=drive_web
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ENCUESTA DE SATISFACCION DE LOS SERVICIOS DE REHABILITACION PRESTADOS POR
LA IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S
OBJETIVO: La presente encuesta, tiene la finalidad de identificar el grado de satisfaccion de los
usuarios de la IPS SIGMA MEDICAL CARE, enrelacion a los seRvicios domiciliarios terapeuticos que
recibe.

ENCUESTA #

EDAD: ESCOLARIDAD
MUNIIPIO GENERO:

SERVICIOS QUE RECIBE: ~ MARQUE CON (X)
FISIOTERAPIA
FONOAUDIOLOGA
TERAPEUTA OCUPACIONAL

Califique de 1 a 5, donde 1 es muy malo y 5 excelente las siguientes preguntas relacionadas con la
satisfaccion que usted tiene con los servicios de la IPS SIGMA MEDICAL CARE SAS
5: EXCELENTE 4:BUENO 3: REGULAR 2: MALO 1: MUY MALO

CONSIGNA 1 2 3 4 5

1¢,como considera usted la oportunidad para recibir el servicio de
rehabilitacion, después de haber solicitado las terapias a la IPS?

2. ¢Considera que el acceso a los servicios de rehabilitacion, ha sido?

3. ¢Coémo considera el tiempo dedicado por los terapeutas a la atencion del
paciente?

4. ¢ Como considera el trato recibido por parte de su terapeuta?

5. ¢Como ha sido la informacion que le ha brindado sus terapeutas?

6. ¢ Cémo considera usted, el manejo sanitario que utiliza su terapeuta en el
desarrollo de las terapias?




Califique de 1 a 5, donde 1 es nunca y 5 siempre, las siguientes preguntas relacionadas con la
satisfaccion que usted tiene con los servicios de la IPS SIGMA MEDICAL CARE SAS
5. SEMPRE 4. CASISIEMPRE 3: ALGUNAS VECES 4: CASINUNCA 5: NUNCA

CONSIGNA 1 2 3 4 5

7. ¢ Ha presentado alguna dificultad con su terapeuta, con respecto al
agendamiento de las terapias?

8. ¢ Ha recibido informacion y orientacion de su terapeuta, con respecto a la
condicion del paciente, evolucion y plan de manejo a desarrollar en las
terapias?

9 ¢ Suterapeuta le transmite confianza para el desarrollo de las terapias?
10. ¢ Considera que hay un interés por parte de su fisioterapeuta en la
rehabilitacion de su diagndstico?

11. ¢ Considera que hay un interés por parte de su fonoaudidlogo enla
rehabilitacion de su diagndstico?

12. ¢ Considera que hay un interés por parte de su Terapeuta Ocupacional en
la rehabilitacion de su diagndstico?

13. ¢ Considera que el tratamiento que ha recibido por parte del
Fisioterapeuta, le ha ayudado en relacion al problema por el cual consultd?

14. ¢ Considera que el tratamiento que ha recibido por parte del
Fonoaudiélogo le ha ayudado en relacion al problema por el cual consultd?

15. ¢ Considera que el tratamiento que ha recibido por parte del Terapeuta
Ocupacional, le ha ayudado en relacion al problema por el cual consult?

Califique de 1 a5, donde 1 es nada satisfactorio y 5 muy satisfactorio, las siguientes preguntas
relacionadas con la satisfaccion que usted tiene con los servicios de la IPS SIGMA MEDICAL CARE
SAS 5: MUY
SATISFACTORIO 4: SATISFACTORIO 3: ADECUADO 2: POCO SATISFACTORIO
1: NADA SATISFACTORIO

CONSIGNA 1 2 3 4 5

16. ¢ Se encuentra satisfecho en la forma en como su terapeuta ha tratado el
problema por el cual recibe terapias?

17. ¢ Engeneral, se encuentra satisfecho con la atencidn recibida por parte
de los terapeutas de la IPS?




10.7. VARIABLES?S

10.7.1.1 Condiciones y caracteristicas experimentales: Usuarios de la EPS
MALLAMAS, que reciben los servicios de Fonoaudiologia, Fisioterapia y/o

Terapeuta Ocupacional de la IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S.

10.7.1.2 Caracteristicas personales de los sujetos: Se tendrd en cuenta variables
demograficas como sexo, edad, escolaridad. Estos rasgos se mediran y

cuantificaran mediante la encuesta elaborada.

10.7.1.3 Variables independientes y dependientes

- Las variables independientes son las que elegimos libremente, o manipulamos,
para verificar su efecto o su relacion con, las variables dependientes, pueden estar
dividas en niveles o subclasificaciones: si la variable independiente es el género,
estara dividida en dos niveles (varones y mujeres); si la variable independiente es
la carrera que se esta estudiando, los niveles seran las diversas carreras que entren
en la investigacion; si la variable independiente es el método, los niveles seran las

modalidades metodoldgicas que entren en la investigacion.

En los disefos experimentales, las variables independientes suelen ser cualitativas
(distintos métodos, experiencias, condiciones, etc.) y la variable dependiente suele
ser cuantitativa, aunque no necesariamente (medimos los resultados o el cambio

mediante un test, una escala, un cuestionario que nos da unas puntuaciones, etc.)

26 Tipos de variables y sus implicaciones en el disefio de una investigacién, Universidad Pontificia Comillas,
Madrid, Facultad de Ciencias Humanas y Sociales, © Pedro Morales (ultima revisién, 25, Abril, 2009)



10.7.1.4. VARIABLES Y CARACTERIZACION.

Tabla 6. VARIABLES Y CARACTERIZACION

una persona.

. . ESCALA
DEFINICION DEFINICION TIPO DE
VARIABLE DE INDICADOR
NCEPTUAL PERACIONAL | VARIABLE .
CONC u o cio MEDICION
Nivel
educativo, .
. , La escolaridad,
Conjunto de hasta el cudl cors
cursos que un |realizé la
. . presentada por
. estudiante persona - Sin L . .
Escolaridad . . cualitativo |Nominal [ porcentajes,
sigue, en un estudio - .
. i segun las
centro primaria - ,
. categorias
docente secundaria - .
. . establecidas
universitario —
posgrado
Numero de La edad serd
Tiempo que anos de las presentada por
ha vivido una ersonas que o . orcentajes
Edad , P . q cuantitativo| Nominal | . )
persona 6 un |realizan la segun las
ser vivo. encuesta de categorias
satisfaccion establecidas
. . ., El Género, sera
Conjunto de | Orientacion
representado
personas que |sexual que or
, tienen representa la o . P .
Género - cualitativo Nominal |porcentajes,
caracteristicas | persona. .
. seguln las
generales Masculino .
. variables
comunes Femenino .
establecidas.
Origen de
Procedencia nacimiento de | Urbano- Rural |cualitativo Nominal




Posibilidad

La oportunidad

Tratamiento
Fonoaudioldgico

Tratamiento
Terapeuta
ocupacional

le ha ayudado
en relacion al
problema por
el cual
consulté? 14.
éConsidera que
el tratamiento
que ha recibido
por parte del
Fonoaudidlogo
le ha ayudado
en relacion al
problema por

que tiene el léicdmo serd
usuario de considera usted representada
obtener los la oportunidad por
servicios que | para recibir el porcentajes,
1. Servicio requiere sin servicio de — . segun variables
e s cualitativo Nominal .
oportuno gue se rehabilitacion, establecidas
presenten después de
retrasos que | haber
pongan en solicitado las
riesgo su vida |terapiasala
o su salud. IPS?
Posibilidad La accesibilidad
que tiene el al servicio de
usuario para rehabilitacidn,
utilizar los sera
2. Acceso a los e . .
> servicios de 2. iConsidera |cualitativo | Nominal representada
servicios salud por
gue el acceso a .
. porcentajes
los servicios de ) .
e s segun variables
rehabilitacion, .
) establecidas.
ha sido?
Garantia de 3.¢Como la pertinencia
que los considera el de los usuarios
usuarios tiempo que reciben el
reciban los dedicado por servicio de
servicios que |los terapeutas rehabilitacion
requieren. a la atencién serd
del paciente? representado
Tiempo de 13. éConsidera por
atencion que el porcentajes
tratamiento segun variables
Tratamiento gue ha recibido establecidas.
Fisioterapéutico por parte del
Fisioterapeuta s .
P " | cualitativo Nominal




el cual
consulto? 15.
¢Considera que
el tratamiento
qgue ha recibido
por parte del
Terapeuta
Ocupacional, le
ha ayudado en
relacion al
problema por
el cual
consulto?

7. Trato recibido

8. Informacién
del estado de
paciente

9.Informacion
brindada

10.Manejo
Sanitario

11.Transmision
de confianza

Conjunto de
elementos
estructurales,
procesos,
instrumentos
y metodologia
que minimizan
el riesgo de
sufrir eventos
adversos
durante la
atencién

8. é¢Ha recibido
informaciény
orientacion de
su terapeuta,
con respecto a
la condicién del
paciente,
evoluciény
plan de manejo
a desarrollar en
las terapias? Su
terapeuta le
transmite
confianza para
el desarrollo de
las terapias?

cualitativo

Nominal

La seguridad
del servicio
serd
representado
por
porcentajes
segun variables
establecidas.




Garantia que

los usuarios o
reciben las la continuidad
intervenciones del servicio fje
requeridas rehabilitacion,
. ; sera
12. Dificultad con | mediante la litati Nominal q
terapeuta secuencia cualitativo ominal |representado
légicay 7. ¢Ha por _
racional de | presentado porcentajes
actividades  |alguna segln variables
basadas en el |dificultad con establecidas.
conocimiento |[su terapeuta,
cientifico y sin | con respecto al
interrupciones | agendamiento
innecesarias. |de las terapias?
13. Interés por 10. ¢Considera
parte del qgue hay un
Fonoaudidlogo interés por
parte de su
fisioterapeuta
14. Interés por enla
parte del rehabilitacion
Fisioterapeuta de su
diagnéstico?
11. iConsidera
. La calidad del
15.Interés por gue hay un ..
. , servicio de
parte del . ., interés por e g
Satisfaccion rehabilitacion,
Terapeuta parte de su )
. de las ., sera
ocupacional . fonoaudidlogo o .
necesidades 'y en la cualitativo Nominal |representado
. ., exigencias e s or
16.Satisfaccién |, g . rehabilitacion P ,
individuales. porcentajes

con el
tratamiento

17.satisfaccion
con la atencién
terapéutica

de su
diagndstico?
12. éiConsidera
gue hay un
interés por
parte de su
Terapeuta
Ocupacional en
la
rehabilitacion
de su
diagnodstico?

segln variables
establecidas




11.ANALISIS DE LA INFORMACION Y DISCUSION
ANALISIS DE LA INFORMACION
Los datos obtenidos con la investigacion, fueron clasificados, analizados y
finalmente se realizdé un resumen de las caracteristicas principales, las cuales se

presentan en forma de tablas y gréficos.

Para realizar el estudio del presente proyecto, se tuvieron en cuenta las siguientes

consideraciones:

e Se definié la muestra y posterior encuesta a los usuarios, la cual fue a 50
pacientes que reciben la atencion de rehabilitacion, en los diferentes

municipios en los cuales tiene cobertura la IPS.

11.1 CARACTERIZACION SOCIODEMOGRAFICA DE LA POBLACION:

11.1.1. RANGOS DE EDAD DE LOS PACIENTES ATENDIDOS.

GRAFICO 1. RANGO DE EDAD DE LOS PACIENTES ATENDIDOS

RANGO DE EDADES PACIENTES IPS
SIGMA MEDICAL CARE S.A.S. GRAF.1
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia 'y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020.



Analisis:

El 48% de la poblacion atendida por parte de la IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S,
es mayor de 60 afios o hace parte de la tercera edad; o el 78% del total de los
pacientes atendidos, son mayores de 18 afios de edad. Se podria concluir que la
poblacidn que presenta mas enfermedades y requieren tratamiento de rehabilitacion

por las diferentes patologias son los adultos. (Grafico 1)

11.1.2 DISTRIBUCION SEGUN MUNICIPIOS DE RESIDENCIA DE LOS

USUARIOS DE LA IPS MEDICAL CARE S.AS.

GRAFICO 2. MUNICIPIOS DE RESIDENCIA DE LOS PACIENTES DE LA IPS
SIGMA MEDICAL CARE S.A.S.

MUNICIPIOS DE RESIDENCIA DE LOS PACIENTES
DE LA IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S. (GRAF. 2)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020.



Analisis:
En cuanto a la distribucion de los pacientes por localizacion en el departamento del

Cauca, usuarios de la EPS MALLAMAS, atendidos por la IPS SIGMA MEDICAL
CARE S.A.S, se puede analizar que, el 68% de los pacientes estan localizados en
los municipios de Popayan, Morales, Totoré y Piendamo, el 32 % restante, se divide

en otros 11 municipios aledafnos de la capital caucana. (FIGURA 2)

11.1.3 DISTRIBUCION SEGUN ESCOLARIDAD DE LOS USUARIOS DE LA

IPS MEDICAL CARE S.AS.

GRAFICO 3. ESCOLARIDAD DE LOS PACIENTES ATENDIDOS POR LA IPS
SIGMA MEDICAL CARE S.A.S

ESCOLARIDAD DE LOS PACIENTES ATENDIDOS
POR LA IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S (FIG.3)

ENINGUNA mPRIMARIA BACHILLERATO mTECNICO mPROFESIONAL

Fuente: Semanate, Martinez. Percepcion de satisfaccion de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020.

Analisis:
Es importante destacar que, el 18% de los pacientes tienen un titulo de Técnico o
Profesional, porcentaje bajo conociendo que, por el hecho de pertenecer a un

resguardo indigena, tienen muchas ventajas al presentarse ante una institucion de



educacién superior. Por otra parte, el 70% de los pacientes, han realizado primaria
0 ningun tipo de estudio, han preferido continuar con las actividades de agricultura

en cada una de sus localidades. (Figura 3)

11.1.4 DISTRIBUCION SEGUN GENERO DE LOS USUARIOS DE LA IPS

MEDICAL CARE S.AS.

GRAFICO 4. DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES DE LA IPS SIGMA MEDICAL
CARE S.A.S. POR GENERO

DISTRIBUCION DE LOS PACIENTES DE LA IPS SIGMA
MEDICAL CARE S.A.S POR GENERO. (GRAF.4)

Fuente: Semanate, Martinez. Percepcion de satisfaccion de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —

mayo del 2020.

Analisis:

En la muestra estudiada predomina el género masculino en un 54% (27), mientras
el género femenino obtuvo un 46% (23) (Figura 4), lo cual tiene cierta relacion con

los datos suministrados por el DANE, quien refiere que, para la poblacion del

departamento del Cauca, el 50,6% son hombres y el 49,4 son mujeres. 2’

27 https://www.cccauca.org.co/sites/default/files/imagenes/boletin_no2 mujeres.pdf



https://www.cccauca.org.co/sites/default/files/imagenes/boletin_no2_mujeres.pdf

11.1.5 DISTRIBUCION DE LOS SERVICIOS QUE RECIBEN LOS PACIENTES

DE LA IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S.

GRAFICO 5. DISTRIBUCION DE LOS SERVICIOS QUE RECIBEN LOS
PACIENTES DE LA IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S

SERVICIOS QUE RECIBEN LOS PACIENTES DE LA IPS
SIGMA MEDICAL CARE S.A.S. (GRAF. 5)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020.

Analisis:

el 100 % de las patologias que presentan los pacientes atendidos por la IPS SIGMA
MEDICAL CARE S.A.S, requieren de los servicios de Fisioterapia, por las diferentes
dificultades a nivel muscular o de movimiento, a diferencia de los Terapeutas
Ocupacionales, que son lo que menos eventos realizan con los pacientes.

(GRAFICO 5).



11.2 EVALUACION DE LAS CARACTERISTICAS DE LA CALIDAD DE LA

ATENCION:

11.2.1 EVALUACION SEGUN OPORTUNIDAD DE LOS SERVICIOS.

GRAFICO 6. ( COMO CONSIDERA USTED LA OPORTUNIDAD PARA RECIBIR
EL SERVICIO DE REHABILITACION, DESPUES DE HABER SOLICITADO LAS
TERAPIAS A LA IPS?

¢, COMO CONSIDERA USTED LA OPORTUNIDAD PARA
RECIBIR EL SERVICIO DE REHABILITACION, DESPUES DE
HABER SOLICITADO LAS TERAPIAS A LA IPS? (GRAF.6)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020.

Andlisis:

El 86 % de las personas refieren que la oportunidad para recibir los servicios de
rehabilitacion, son buenos y excelentes, no hubo puntuacion para las opciones de
malo y muy malo, sin embargo el 14% refiere que ha sido regular la oportunidad,
refiriendo retraso en la asignacion de los terapeutas, lo cual se puede deber a la
ubicacion del domicilio y que en estos ultimos meses debido a la pandemia, muchos
municipios cerraron sus vias de acceso, con el fin de prevenir o mitigar el contagio
por LA COVID 19 y los mismos profesionales, cuidando su salud, decidieron

disminuir los desplazamientos.



11.2.2 EVALUACION SEGUN ACCESIBILIDAD DE LOS SERVICIOS.
11.2.2.1 ACCESO A LOS SERVICIOS.

GRAFICO 7. ACCESO A LOS SERVICIOS DE REHABILITACION

¢ CONSIDERA QUE EL ACCESO A LOS SERVICIOS DE
REHABILITACION, HA SIDO? (GRAF. 7)
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Analisis:
El 82% de los pacientes, refirieron que la posibilidad para acceder a los servicios de
rehabilitacion por parte de la IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S, ha sido buena y
excelente, el 18% indicaron que el acceso ha sido de forma regular, manifestando
retrasos en las ordenes o dificultades en los traslados o transporte por parte del
acudiente, hasta la EPS o IPS, para la autorizaciéon de los servicios, sin embargo,

ningln paciente, puntud de forma negativa, esta pregunta. (GRAFICO 7).



11.2.3 EVALUACION SEGUN PERTINENCIA DE LOS SERVICIOS.

11.2.3.1. GRAFICO 8. ATENCION AL PACIENTE

¢COMO CONSIDERA EL TIEMPO DEDICADO POR LOS
TERAPEUTAS A LA ATENCION DEL PACIENTE? (GRAF. 8)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Andlisis:

El 88 % de los pacientes indicaron que, el tiempo dedicado por los terapeutas a la
atencién de los pacientes es buena y excelente, porque cumplen con los objetivos
propuestos, ademas que hay flexibilidad en la coordinacién de las sesiones, a favor
del bienestar del usuario. Un 12% sefialan que es regular refiriendo que, por la
condicién del paciente y diagndstico, puede resultar Gtil y eficaz un poco mas de
tiempo, pero con apoyo del personal terapéutico y familiares, logran encontrar un
equilibrio. A pesar de los comentarios, ningun paciente, emitié un concepto de malo

o muy malo, ante esta pregunta. (GRAFICO 8).



11.2.3.2. TRATAMIENTO POR FISIOTERAPIA.

GRAFICO 9. TRATAMIENTO POR FISIOTERAPIA

¢ CONSIDERA QUE EL TRATAMIENTO QUE HA RECIBIDO
POR PARTE DEL FISIOTERAPEUTA, LE HA AYUDADO EN
RELACION CON EL PROBLEMA POR EL CUAL
CONSULTO? (GRAF. 9)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:

El 96% de los encuestados se encuentran satisfechos con el tratamiento que ha
recibido por parte de su fisioterapeuta, representando una poblacién importante con
conformidad para este servicio, solo un 4% de los usuarios, refirieron una
inconformidad, la cual puede estar asociado actualmente a situaciones externas
como la pandemia de LA COVID-19, que ha hecho que algunos profesionales no le
hayan dado continuidad al tratamiento de rehabilitacién, razén por la cual los
usuarios no han podido tener en este tiempo un seguimiento en su proceso de

rehabilitacion.(GRAFICO 9).



11.2.3.3. GRAFICO 10. TRATAMIENTO POR FONOAUDIOLOGIA

¢CONSIDERA QUE EL TRATAMIENTO RECIBIDO
POR PARTE DEL FONOAUDIOLOGO LE HA
AYUDADO EN RELACION AL PROBLEMA POR
EL CUAL CONSULTO?(GRAF. 10)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Anélisis:

Se logré establecer que el 97% de los usuarios, estan satisfechos con el tratamiento
gue han recibido por parte del servicio de Fonoaudiologia, lo cual genera un impacto
positivo en la atencién que brinda la instituciéon, aunque es importante resaltar que
hay un minimo que califican el item de la encuesta como regular, demostrando la
importancia de identificar las posibles causas por las cuales los pacientes sienten
alguna inconformidad por parte de la atencion que se brinda en relacion al problema

por el cual consultan, siendo un factor relevante la pandemia (GRAFICO 10)



11.2.3.4 TRATAMIENTO POR TERAPEUTA OCUPACIONAL.

GRAFICO 11. TRATAMIENTO POR TERAPIA OCUPACIONAL

¢ CONSIDERA QUE EL TRATAMIENTO RECIBIDO
POR PARTE DEL TERAPEUTA OCUPACIONAL,
LE HA AYUDADO ENRELACION AL PROBLEMA
POR EL CUAL CONSULTO? GRAF.11

CASI NUNCA NUNCA

6% _\3%

ALGUNAS VECES
- A

Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Andlisis:

el 78% de los encuestados mencionaron que el tratamiento con Terapeuta
Ocupacional les ha ayudado, siendo el porcentaje mas bajo entre profesionales en
rehabilitacion, sin embargo el 22% restante sefialé no haber obtenido un resultado
positivos referente al problema por el cual consulté; se identific6 un nimero de
usuarios que refieren que nunca han logrado mejoria con las terapias, por lo tanto
se requiere la identificacion de las falencias que se estan presentando en el servicio,
ya que para estandares de calidad esta calificacion es una alerta importante para
mejorar los factores que pueden estar influyendo en la percepcién de los usuarios

frente al servicio y su impacto al problema por el cual consultan. De igual manera



es importante sefalar que la poblacion encuestada refiri6 cambios continuos de
terapeutas ocupacionales, escases de talento humano de esta area en la IPS, no
continuidad de las terapias en la actual emergencia sanitaria por la cual atraviesa el

pais, factores que han impactado de manera negativa en los niveles de satisfaccion.

11.2.3 EVALUACION SEGUN SEGURIDAD DE LOS SERVICIOS:

11.2.3.1 TRATO RECIBIDO.

GRAFICO 12. TRATO RECIBIDO

¢ COMO CONSIDERA EL TRATO RECIBIDO POR PARTE DE
SU TERAPEUTA? (GRAF 12)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcion de satisfaccion de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:

En esta pregunta, no se obtuvo una calificacion mala, muy mala o regular, por el
contrario, el 100% de los pacientes atendidos mediante terapia domiciliaria, indican
gue el trato recibido por parte del grupo de rehabilitacién de la IPS SIGMA MEDICA
CARE S.A.S, ha sido Excelente y Bueno, sefialando que los profesionales en salud

gue visitan los domicilios a realizar terapias, son muy responsables y éticos en las



labores que se ejecutan con cada uno de los pacientes. Estableciendo que la IPS
cuenta con profesionales integrales, con sentido de humanizacion, valores y
principios que se reflejan en la forma de realizar la atencién a los usuarios, lo cual
es importante para IPS, que los pacientes se sientan atendidos de una manera

humana e integra. (GRAFICO 12)
11.2.3.2 CONFIANZA CON EL TERAPEUTA.

GRAFICO 13. CONFIANZA CON EL TERAPEUTA

¢ SU TERAPEUTA LE TRANSMITE CONFIANZA PARA EL
DESARROLLO DE LAS TERAPIAS? (GRAFR13)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcion de satisfaccion de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:

Con el grafico anterior se analizé que los usuarios atendidos por parte de la IPS
SIGMA MEDICAL CARE S.A.S, se sienten tranquilos y seguros con los
profesionales que realizan el proceso de rehabilitacion, asi mismo la encuesta

sugiere que ninguno de los pacientes refirid no sentir confianza con sus terapeutas,



para la institucion es importante que la poblacion atendida se sienta conforme con

el personal que presta los servicios. (GRAFICO 13)
11.2.4.3. INFORMACION RECIBIDA POR PARTE DE LOS TERAPEUTAS.

GRAFICO 14. INFORMACION RECIBIDA POR PARTE DE LOS TERAPEUTAS

¢ COMO HA SIDO LA INFORMACION QUE LE HA
BRINDADO SUS TERAPEUTAS?
(GRAF 14)

EXCELENTE
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Andlisis:

Respecto a la pregunta de ¢Cdmo ha sido la informacion que le ha brindado sus
terapeutas? El 92% refirié haber recibido una informacion buena y excelente por
parte de los terapeutas mencionan que, en la visita inicial, se resuelven dudas e
inquietudes del momento y sobre el tratamiento a seguir, ademas que son de gran
utiidad las recomendaciones que se les otorgan, durante el proceso de
rehabilitacion. Solo el 8% refirié recibir de forma regular la informacién, que se
asocia al cambio de los terapeutas, que muchas veces no son justificables, dando

la impresion de empezar de cero con dicho servicio, al no hacerse un empalme o



entrega del paciente entre profesionales, quedando esa tarea para el paciente o

cuidador primario. (GRAFICO 14)
11.2.4.4. MANEJO SANITARIO.

GRAFICO 15. MANEJO SANITARIO

£COMO CONSIDERA USTED, EL MANEJO SANITARIO
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LAS TERAFE" 5?7 GRAF 15

Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Andlisis:

El 98% de los encuestados, indican que el manejo sanitario que utiliza el grupo de
rehabilitacion, ha sido bueno y excelente, quedando un 2%, para los usuarios que
refieren que ha sido regular. Sefialando que, por la pandemia que se esta
presentando actualmente, por la COVID-19, los protocolos han aumentado, y los
profesionales en rehabilitacion hacen uso de los elementos de bioseguridad, para
poder ingresar a los domicilios, cuidando tanto la salud personal, como la de sus
pacientes y familiares que viven con ellos; sin embargo, en ocasiones han hecho
falta algunos implementos para la atencién, lo cual puede asociarse a la alta
demanda de los productos de bioseguridad. Por lo que se debe ahorrar y hacer

rendir cada uno de los insumos que brinda la IPS SIGMA MEDICAL CARE, y los

que los profesionales, por su propia cuenta, consiguen. (GRAFICO 15).



11.2.4.5 INFORMACION Y ORIENTACION SEGUN DIAGNOSTICO.

GRAFICO 16. INFORMACION Y ORIENTACION SEGUN DIAGNOSTICO

ZHA RECIBIDO INFORMACION ¥ ORIENTACION DE SU TERAPEUTA, CON RESPECTO A LA CONDICION
DEL PACIENTE, EYOLUCIO ¥ PLAN DE MANE.JO A DESARROLLAR EN LAS TERAPIAS? (GRAF.16)

48%

25

20

15

10

Siempre Casi siempre Algunas veces

Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapiay Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:

La poblacién encuestada (80%) considera que el terapeuta le brinda informacion y
orientacién respecto a su condicion, evolucion y plan de manejo a desarrollar en las
terapias, el porcentaje restante puede estar asociado a los problemas de
agendamiento en terapias ocasionados por la emergencia sanitaria, lo que hace en
algunas ocasiones no se brinde una informacion adecuada a los pacientes
respectos a sus condiciones dado a la intermitencia del servicio. Con lo anterior es
importante reforzar a través de capacitaciones y orientaciones a los profesionales
la importancia de la educacion al paciente, orientacion y seguimiento de su

condicion, con el fin de trabajar mancomunadamente. (GRAFICO 16).



11.2.5 EVALUACION SEGUN CONTINUIDAD DE LOS SERVICIOS:
11.2.5.1 DIFICULTAD POR AGENDAMIENTO DE TERAPIAS.

GRAFICO 17. DIFICULTAD PARA AGENDAMIENTO DE TERAPIAS.
¢HA PRESENTADO ALGUNA DIFICULTAD CON SU

TERAPEUTA, CON RESPECTO AL AGENDAMIENTO
DE LAS TERAPIAS? (GRAF 17)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Andlisis:

Los pacientes refirieron, en gran porcentaje (76%), que nunca y casi nunca, han
presentado dificultad con los terapeutas, respecto al agendamiento de las terapias.
El 24% ha presentado algun tipo de dificultad emitiendo que, por la restriccién de
movilidad que ha habido en el departamento debido a la pandemia, se ha visto
afectado en cierta parte, la cotidianidad de las sesiones de terapia, ademas de que
los domicilios se encuentran retirados y la propia comunidad ejercié puntos de
control, para evitar la propagacion del virus o la entrada del mismo a su comunidad,

ademas que el domicilio es retirado y de dificil acceso, tanto por la calidad de la via



de acceso, como por la inseguridad que presenta dicha zona, al ser catalogada

como zona roja. (GRAFICO 17).

11.2.6 EVALUACION SEGUN CALIDAD DE LOS SERVICIOS:

11.2.6.1 INTERES POR PARTE DE FISIOTERAPIA.

GRAFICO 18. INTERES POR PARTE DE FISIOTERAPIA

¢, CONSIDERA QUE HAY INTERES POR PARTE DE
SU FISIOTERAPEUTA EN LA REHABILITACION DE

SU DIAGNOSTICO? (GRAF 18)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios
de rehabilitacién (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical
CARE SAS abril — mayo del 2020

Andlisis:

Los encuestados no manifestaron respuestas de nunca y casi nunca en el
cuestionario, siendo el 96% un porcentaje positivo representativo, considerando que
los profesionales del area de fisioterapia estan en constante interés en el proceso
de rehabilitacion del paciente, lo cual es un importante aporte en el proceso de
calidad que se viene desarrollando en la institucién; estableciendo que se trabaja
activamente en el tratamiento y los objetivos a desarrollar, aunque en algunas

ocasiones en pacientes cronicos su prondstico tiende a ser malo e interfiere con el



deseo del familiar por ver avances significativos y mas rapidos en los usuarios, lo
cual puede llegar a entenderse como poco interés por parte del profesional en el

proceso de rehabilitacion. (GRAFICO 18)
11.2.6.2. INTERES POR PARTE DE FONOAUDIOLOGIA.

GRAFICO 19. INTERES POR PARTE DE FONOAUDIOLOGIA
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Andlisis:

El 100% de los usuarios, se sientes conformes, contentos y agradecidos con los
Fonoaudidlogos, ya que manifiestan un interés alto por la rehabilitacion de los
pacientes, observandose avances significativos en las secuelas de las diferentes
patologias trabajadas sobre todo a nivel de deglucion. Siendo de gran valor para la
IPS, tener profesionales en Fonoaudiologia integros en la atencion de los pacientes,

ya que no se presentd ninguna queja o comentario (GRAFICO 19).



11.2.6.2 INTERES POR PARTE DEL TERAPEUTA OCUPACIONAL.

GRAFICO 20. INTERES POR PARTE DEL TERAPEUTA OCUPACIONAL

¢, CONSIDERA QUE HAY UN INTERES POR
PARTE DE SU TERAPEUTA
OCUPACIONAL EN LA REHABILITACION
DE SU DIAGNOSTICO? (GRAF 20)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:

El 73% de los pacientes consideran que hay un interés por parte de los terapeutas
ocupacionales, siendo un porcentaje bajo en relacion al obtenido con los otros
terapeutas, se obtuvo un 27% de consideracidn negativa, porcentaje que en los
estandares de calidad representan un impacto negativo en el interés de la institucion
en ofrecer servicios de alta calidad, dado a ello a través de las encuestas se indagé
las respuestas de los encuestados y se logré encontrar que factores como la no
continuidad en terapias en época de la emergencia sanitaria, deficiencias en el
seguimiento del proceso de rehabilitacién, influye de manera negativa en como los
pacientes perciben el grado de interés por parte del profesional frente al tratamiento;
asi mismo la escases de profesionales de esta area, genera en algunas ocasiones

sobrecarga de pacientes, lo cual conlleva que el personal no pueda realizar una



distribucion adecuada de los horarios y tiempo destinado a las terapias, que
finalmente son reflejados de manera negativa en la atencion prestada al

paciente.(GRAFICO 20).
11.2.6.3 SATISFACCION CON SUS TERAPEUTAS.

GRAFICO 21. SATISFACCION CON SUS TERAPEUTAS

¢SE ENCUENTRASATISFECHO EN LAFORMA COMO SU TERAPEUTA HA TRATADO EL PROBLEMA
POR EL CUAL RECIBE TERAPIAS ? [GRAF. 21)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:

El 90% de los encuestados manifestaron estar satisfechos con la forma en como su
terapeuta ha tratado el problema por el cual recibe terapias, lo cual va asociado a la
confianza, profesionalismo, orientacion e informacién que los terapeutas brindan a
los pacientes, impactando positivamente en la percepcién que ellos tienen frente los

profesionales de la IPS. (GRAFICO 21)



11.2.6.4 SATISFACCION CON LA ATENCION RECIBIDA.

GRAFICO 22. SATISFACCION CON LA ATENCION RECIBIDA

;EN GENERAL, SE ENCUENTRA SATISFECHO CON LA ATENCION
RECIEIDA POR PARTE DE LOS TERAPEUTAS DE LA IP5? (GRAFR22)
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rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:

Los usuarios presentan un 84% de satisfaccion frente a la atencién recibida por
parte de los terapeutas, siendo un porcentaje importante para este item, no sin antes
mencionar que, aunque refirieron un porcentaje regular, no manifestaron malos
comentarios, diferentes a los ya discriminados en preguntas anteriores, sin
embargo, es importante que se analice y se investigue aquellas falencias, con el fin
de aumentar la calidad general de satisfaccion del grupo rehabilitador. (GRAFICO

22)



11.2.6.6. RECOMENDARIA LA IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S.

GRAFICO 23. RECOMENDARIA LA IPS MEDICAL CARE S.A.S
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:

Es un importante item de calificacion de calidad de la atencion que se brinda a los
pacientes, ya que, el 68% de la poblacion encuestada refiere recomendar la
institucién, sin embargo el 32% restante, es un indice alto que refleja una necesidad
importante de identificar las principales inconformidades de los usuarios ya que en
la encuesta, se reportan calificaciones de nuncay casi hunca, estadisticas negativas
para la IPS, que debe fortalecer areas como terapia ocupacional, la dotacion de
insumos a los profesionales, la continuidad en terapias, que son los reclamos

constantes por parte de la poblacion atendida. (GRAFICO 23).



11.2.6.7 CAMBIO DE IPS.

GRAFICO 24. CAMBIO DE IPS

¢ CON BASE EN SU EXPERIENCIA CON SU IPS, USTED HA
PENSADO EN SOLICITAR CAMBIO DE INSTITUCION
PRESTADORA DE SERVICIOS RESPECTO A LOS
SERVICIOS DE REHABILITACION RECIBIDOS? (GRAF 24)
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Andlisis:

Se identificé que el 26% de la poblacion ha pensado alguna vez en solicitar cambio
de institucién prestadora de servicio, lo cual puede estar relacionado con las quejas
gue ya se han descrito anteriormente, elementos que son importantes considerar
en planes de mejora para impactar de manera positiva en la imagen de la instituciéon

frente a los usuarios. (GRAFICO 24)



12 ANALISIS CON ESCALONAMIENTO Y RANGO DE LIKERT

Al finalizar las encuestas realizadas a los pacientes, se sumaron todos los valores
obtenidos en cada pregunta, por encuesta y por los 50 pacientes que la
diligenciaron, el dltimo dato fue ubicado dentro de un conjunto de rangos que lo
categoriza segun los puntos y nivel de satisfaccion. Los rangos creados para

determinar el nivel de satisfaccion se describen en la tabla siguiente:

Tabla 8: Rango para medir satisfaccion basada en el Escalonamiento de

Likert, con relacion al proyecto

Tabla 7. NIVEL

DE

SATISFACCION

RANGO NIVEL DE SATISFACCION
-848 MUY INSATISFECHO
849 1700 INSATISFECHO

1701 2550 REGULAR
2551 3400 POCO SATISFECHO
3401 4250 MUY SATISFECHO

Tabla 9. Suma de datos por pregunta, segun el Escalonamiento de Likert

Tabla 8. PREGUNTAS Y SUMA DE DATOS

PREGUNTAS SUMA DE DATOS
1 228
222
208
228
213
223
208
265
244
238
192

O 00 N O U1 A WN

=
= O



12 131

13 214
14 189
15 131
16 219
17 215
18 195
19 203
SUMA TOTAL DE DATOS 3966

La suma de los datos, dio un total de: 3966 que, al ubicarlo en los rangos realizados,
para determinar el nivel de satisfaccion que tienen los pacientes, acerca del

personal de rehabilitacion, se aprecia que es un NIVEL MUY SATISFACTORIO.

13. ANALISIS CRUZADO DE LAS VARIABLES

13.1. GRADO DE SATISFACCION —-GENERO.

GRAFICO 25. GRADO DE SATISFACCION VS GENERO
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcién de satisfaccién de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020



Analisis:

Realizando el analisis cruzado de la variable de género y puntuaciones de los items
adecuado, satisfactorio y muy satisfactorio en la percepcion de la satisfaccion por
parte de los usuarios en cada pregunta realizada, se evidencio que los hombres
tienen mayor satisfaccion con relacion a todas las actividades relacionadas a la
rehabilitacion de los pacientes por parte de los terapeutas de la IPS. Siendo la
poblacion femenina, la que mas tiene dudas y criticas hacia el servicio. (GRAFICO

25).
GRAFICO 26. RECOMENDACION VS ESCOLARIDAD
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Fuente: Semanate, Martinez. Percepcion de satisfaccion de los pacientes atendidos por los servicios de
rehabilitacion (Fonoaudiologia, Fisioterapia y Terapeuta Ocupacional) de la IPS Sigma Medical CARE SAS abril —
mayo del 2020

Analisis:
Con el grafico anterior se concluy6 que las personas con niveles educativos bajos
(primaria-ninguno), son los que mayor grado de satisfaccion presentan frente a la

institucion asegurando recomendarlas, al contrario de los usuarios con formacion



académica universitaria, quienes representan menor indice de satisfaccion, lo cual
va asociado al nivel de exigencia que la poblacién con niveles educativos superiores

presentan frente a los servicios. (GRAF.26)



14. CONCLUSIONES

Con la aplicacion de las encuestas, la tabulacion y respectivo andlisis de las
mismas se puede establecer que los usuarios de la IPS, refieren un grado de
insatisfaccion e inconformidad con respecto a la atencion de los servicios de
rehabilitacion, especialmente en el &rea de terapia ocupacional donde se
presentaron quejas respecto a la continuidad de las terapias, la atencién que
se brinda y orientacion ofrecida a los usuarios, lo cual estan relacionada al
acceso a algunos municipios o0 veredas, poco personal de terapia
ocupacional, con el que cuenta la IPS, y la no continuidad en terapias desde
que comenz0 la emergencia sanitaria por la cual atraviesa el Pais.

El servicio de Fonoaudiologia que se brinda en la institucion es percibido por
los usuarios como un servicio oportuno, confiable y humanizado, lo cual se
evidencié en las encuestas realizadas a los pacientes, siendo esté el de
menor indice de inconformidad.

A pesar de las dificultades encontradas en algunos servicios que se brindan
dentro de la institucién, la IPS es percibida por los usuarios dentro de un
rango muy satisfactorio, brindado a la comunidad caucana una imagen buena
respecto a la atencion, razon por la cual es importante continuar el
fortalecimiento de la institucion.

Segun los andlisis realizados se establecido que un numero importante de
usuarios ha considerado alguna vez solicitar cambio de institucion prestadora
de servicio, por lo que se debe empezar a fortalecer las areas de mayor

deficiencia, con el fin de minimizar los rangos de inconformidad por parte de



los usuarios y aumentar de manera positiva la imagen de la entidad en el
departamento del Cauca.

En las encuestas realizadas se detectd que los usuarios reportan falta de
dotacion de insumos para los profesionales en la actual emergencia sanitaria,
manifestaron que no contaban con todos los elementos de bioseguridad para
la prestacion del servicio.

En la sumatoria de datos, se obtuvo un puntaje de 3966, ubicandose en el
rango de nivel de satisfaccion, MUY SATISFACTORIO.

Respecto al andlisis cruzado, se aprecio que las mujeres, son las que mas
tienen criticas, quejas, dudas, inconformidades con aspectos relacionados
con la calidad de atencion de la IPS SIGMA MEDICAL CARE S.A.S. Y en el
analisis de nivel de satisfaccion vs grado de escolaridad se evidencié que las
personas con alto grado educativo, son las que mayor inconformidad
presentaron en relacién a los servicios, lo cual puede deberse a que por sus
conocimientos en diferentes areas sobre todo en lo concerniente a los
derechos de los pacientes en el sector salud, presentan mayor exigencia,
pertinencia y calidad de los servicios, a diferencia de la demas poblacién, en
el momento de recibir la atencion.

En relaciéon a la Emergencia Sanitaria (COVID-19), por la cual atraviesa el
pais, se logré identificar que ha sido un factor externo en la continuidad de
las actividades por parte del servicio de rehabilitacion que presta la
Institucion, por el temor de los familiares al contagio, las restricciones en

movilidad que se han presentado a causa de la misma, se ha interferido en



el acceso y oportunidad al servicio, por lo cual es importante generar dentro

de la entidad, alternativas que puedan suplir este tipo de eventualidades.



15.RECOMENDACIONES

Se recomienda reforzar y potencializar el servicio de Terapia Ocupacional,
para que se pueda lograr la satisfaccion total de los usuarios de la IPS; se
pueden implementar estrategias y dialogos entre terapeutas y pacientes,
para concertar el bienestar del paciente y mejorar la calidad en la atencién
Para brindar un buen servicio en esta época de pandemia, la IPS debe
entregar los insumos pertinentes a sus empleados, ya que asi se mitiga el
contagio y se proyecta un servicio continuo y aceptado por todos los usuarios,
garantizando la integridad de los mismos y la de los usuarios que reciben
atencién; asi mismo se hace importante el desarrollo de charlas,
capacitaciones acerca de las medidas de prevencién frente al COVID-19
tanto al personal que labora en la entidad como a los familiares de los
usuarios.

Teniendo en cuenta que el servicio de terapia ocupacional fue el que
presentdé mayor indice de queja segun la encuesta, se hace necesario
establecer mensualmente un andlisis del servicio, identificando el nUmero de
pacientes que necesitan terapia ocupacional, profesionales con los que se
cuentan dentro de la institucion para abarcar los usuarios, de esta manera se
puede detectar previamente la necesidad de contratar nuevos profesionales

para lograr una maxima cobertura del servicio.
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